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RESUMEN

deobjetivoelrealizeinvestigacion conEsta se
tramiteslossoluciones adiagnosticar proponery

medicasincapacidadeslas yrelacionados con
InstituteGerencia Zonal Centro delodontologicas en la

Al ser esta Institucion,Seguros Sociales (ISS).de los
el mayorde SaludEntidad Promotorala

numero de afiliados, fue de vital importancia el realizar
este estudio para verificar si se estan realizando de una
forma eficiente que evite inconvenientes a los usuarios.

utilizeEs un estudio de tipo descriptivo.
encuesta que se aplico tanto al cliente interno comouna

la recoleccion de la informacion.externo, para

para elLuego de realizar
y agil.servicio rapido secliente externo este es un

atencion establecido, el tratoel horario decumple con
de las personas es bueno, aunque es importante anotar que

en el cual se

que cuenta con

las encuestas, se observe que
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demora en la transcripcion de lase esta presentando una

el mayorincapacidad. En cuanto al cliente interno.
asignado paraafirmo que el personalporcentaje este

adecuadasuficiente, han recibidoservicio unaes
realizar su trabajo encapacitacion lo cual les permits

elementosforma loseficiente ademas cuentan cony
necesarios para esta actividad.

del ISS cuenta con un buen servicio de incapacidades, el
personal trabaja con interes y disposicion de acuerdo a

la transcripcion de la incapacidad, se estanporque
demorando mas de siete dias. causandole molestias
usuarios ya que regularmente se deben entregar
dias habiles.

a los
a los tres

las normas vigentes, pero se encontro un gran problema en

For lo tanto, se puede decir que la Gerencia Zonal Centro
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1. INTRODUCTION

El Seguro Social ofrece la cobertura para lamayor
prestacion de servicios de salud en el pais. Entre los

medica,servicios presta encontramos asistenciaque
quirurgica, odontologica, farmaceutica y de servicios de
diagnostico, tratamiento y rehabilitacion, al tiempo que
el de las incapacidades enfermedad general,pago por
maternidad y accidente de trabajo.

Siendo industrialesta delcomercialuna empresa y
estado, se ha enfrentado a una competencia abiertaque
despues de haber sido monopolio en el sector salud por
cerca de cincuenta lideres en
la proteccion del asegurado y cual
ofrece una gran variedad de servicios de igual calidad a
todos los habitantes en Colombia y al ser la seguridad
social un servicio publico de caracter obligatorio que se
debe la direccion, coordinacionprestar bajo
del estado, bajo los principios de equidad, eficiencia y

y control

anos y cuya mision es ser
su familia, para lo
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el seguroimportante conocer siproteccion integral; es
principios establecidoscumple con estossocial

Ley 100 de 1993.

elevaluarinvestigacion permitePor lo tanto, esta
losservicio de incapacidades, ya que al ser este uno de

subsidies que debe pagar el Seguro Social y un derecho al
de alguna alteracion entodo afiliado en casoque tiene

prestedicho serviciosalud, sequese esperasu
eficienciarapidezlaoportunamente ymayorcon

permitiendo asi identificar alternativas que conlleven al
satisfacer lasy aside este servicio,mejoramiento

esta laalsus afiliados.necesidades de serporque
nacional se esperaa nivelmayor coberturaentidad con
todos los serviciosun buen manejo ale este dandoque

colombiana,la poblacion para seguirle brinda aque
de la salud, puesen todas las areassiendo competitiva

las estipulaciones de la Ley 100, debe darse en estascon
el servicio,el mejoramiento continue enInstituciones

objetivo general y deelpoder lograr propuestopara
abrir las nuevas investigacionespuertas aigual forma

que estamas amplias y aplicadas
realizd exclusivamente en la Gerencia Zonal Centro delse

Institute de los Seguros Sociales.

por la

en otros servicios, ya
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2. OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

tramiteslossoluciones aDiagnosticar proponery
medicasincapacidadeslas yrelacionados con

Centro del Institutela Gerencia Zonalodontologicas de
de los Seguros Sociales.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Conooer el funcionamiento del servicio de incapacidades*

Centro del Institute de los Segurosde la Gerencia Zonal
Sociales.

adecuadanormatividad vigentela* Estudiar para una
transcripcion y pago de las incapacidades.

Institute de loslos requisitos que exige el* Analizar
Seguros Sociales para el tramite de las incapacidades.
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del tramiteinformacion existente acerca* Recopilar la

laodontologicasmedicas enincapacidades ylasde
Segurosde losInstitutedelcentreZonalGerencia

Sociales.

y externointerneclientealuna encuestaAplicar*
Sociales, paraSeguroslosdeInstitutealafiliado
incapacidadeslasrelacionadaobtener informacion con

Gerencia Zonal centre delodontologicas en lamedicas y
Institute de los Seguros Sociales (ISS).

alsatisfaccion de los afiliadosel grade de* Conocer
alInstituto de los Seguros Sociales

tramite de las incapacidades medicas y odontologicas.

Seguros SocialeslosdeInstitutosi elVerificar*
deel servicioeficientementeeficazpresta y

de lasodontologicas, a travesmedicas yincapacidades
cliente internetanto alrealizadasencuestas

externo.

principales inconvenientes presentados* Identificar los
al realizar las incapacidades.

Instituto de los Seguros Sociales sigue* Analizar si el

como al

en lo que respects
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las normas basicas para generar dichas incapacidades.

de* Proponer cambios que sirvan de base para el tramite
odontologicas del Institutelas incapacidades medicas y

de los Seguros Sociales.
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MARCO TEORICO3.

EL SERVICIO3.1

servicios las actividades identificablesSe entiende por
constituyen el objeto principal deintangibles que unae

satisfacer las necesidades ofin estransaccion cuyo
El productodeseos del cliente. servicio es un

coge, no se palpa, generalmente no seintangible, no se
lade permiteexperimenta antes perocompra

invertido en lacompensan el dinerosatisfacciones que
realizacion de deseos y necesidades de los clientes.

comercializadoalgopuedeEl servicio comoser una
a productos tangibles.puede estar anexado

son casi siempre combinaciones de losPero los productos
intangible. Un producto puede ser ampliadotangible y lo

esperado. Asi porde un servicio nopor la introduccion
odontologica puede ser un productouna unidadejemplo,

de reparacionel servicioscuando anexan osea

mercancia, o
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mantenimiento gratuitos no esperados por el comprador.

parte delhace de esa forma,cliente,El servicio al
agregado al producto. Asi,

la satisfaccion del usuario es el element© fundamental de

Se consideran comodel servicio.Caracteristicas3.1.1
caracteristicas basicas del servicio:

el resultado deIntangibilidad. El servicio es3.1.1.1
pueden serLos serviciosaccion.esfuerzo de unaun

consumidos pero no poseidos.

significadosdosintangibilidad tienedeEl concepto
clave:
• No puede ser tocado, palpado.
• No puede ser facilmente definido, formulado o alcanzado
mentalmente.

Losla produceion y consume.Simultaneidad en3.1.1.2
alproducidos y consumidosson generalmenteservicios

usualmente vendidos,Los serviciostiempo.mismo son
despues son producidos y consumidos simultaneamente. Los

Servicios.de
1990.

1 NOGUERA, Marcos Enrique. Marketing 
Conceptos y Estrategias. Me. Graw Hill -

la nocion del servicio al cliente.1

vez concebido ymercado, una
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distribuidos correctamente, paraservicios necesitan ser

basan enserviciosLosHeterogene idad. se3.1.1.3
el queel componente humano espersonas o equipos. pero
puedarazon queda muy dificil que el

uniforme y estandarizada.

caracteristica delUnaperecedero.Caracter3.1.1.4
debeproducido, serel. vezunaservicio quees
productoconsumido. No hay posibilidad, al contrario del

almacenado para la venta y consumoque el puedade ser

future.

losAsi ,excepciones. enadmitegeneralizacionEsta
gastos medicos unapersona ounavidade yseguros

vendedor) lo mantieneDespues la compania (elcompania.
beneficiario lo necesiten.el compradorhasta que

Esta retencion constituye un tipo de almacenamiento.

Lospor patentee.puedenNo3.1.1.5
puedendificilmenteservicios son facilmente copiados y

razon.Por esta espatentes.protegidos porser
de una buena imagenel servicio disfruteimportante que

similares,losdediferenciandosede marca,
estrategicamente.

ser protegidos

prevalece y por esa

o el

ser producido siempre de manera

que se puedan producir y consumir.
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Los servicios rara vez puedenInseparabi1idad.3.1.1.6

mas aun, muchoscreador-vendedor, sede susepararse
Laal tiempo.mismodan ysecrean,

muchas personas participaninseparabilidad significa que
de lasproduccion y en el mercadosimultaneamente en la

empresas de servicios.

caracteristica es un representanteUna excepcion de esta
del creador-vendedor como por ejemplo un agente viajero.

elComosu precio.Dificultad para establecer3.1.1.7
delos costoshumano,el trabajoservicio se apoya en

subjetivamenteestipuladosproduccion varian, pues son

SERVICIOS ¥ SISTEMAS DE SALUD3.2

sobre laA partir de la aplicacion del enfoque sistemico
asi como la aplicacionsalud y enfermedad.situacion de

de la teoria de sistemas sobre los servicios de salud se

han derivado un conjunto de definiciones.

salud como sistemasservicios deExisten
reciprocacontinueorganizaciones ydecir encomo

Servicios.de
1990.

2 NOGUERA, Marcos Enrique. Marketing 
Conceptos y Estrategias. Me. Graw Hill -

por quien los produce.2

se consumen

abiertos, es
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relativamenteambient©,mediocon el soninteraccion

de experienciasprincipalmentederivanrecientes y se
la Industrie textil y mineria en laanalogas aplicadas a

dominants es elEn otro caso lode los sesenta.decada
la salud es un producto o una resultants,concepto de que

de lasdependientevariablepalabrasotras unaen
ambiente social yy elel hombreinterrelaciones entre

salud-enfermedad vista comosituacion esnatural. La
que puede ser discriminadode un procesoproducto final

descrito en sus interrelaciones.en sus partes y

frecuente encontrar que bajo la denominacion sistemasEs
en algunos casosde salud existen distintas concepciones,

predomina la vision institucional
sistemas con la

Entre los sistemas de salud tenemos:
conjunto deSocial Global: constituido por elSistema

la sociedad y la
sociales.relacionessectores yinstituciones,social,

creencias yde valores.un conjuntoenmarcado enTodo
conforman un modo particularpautas de comportamiento que

de vida.

3 PAGANINI, Jose M. y CHORNI, Adolfo. Los sistemas 
locales de salud: Desafios para la decada de los noventa. 
Bol Ot Sanit Panan 109, p. 5-6, 1990.

u organizacional de los
inclusion de los servicios de atencion.3

cultura, con sus formas de organizacion
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Sistema de Salud: representa del sistemaun recorte

incluye de elementossocial, el sistemapero o
del social relacionados formacomponentes sistema en

directa o indirecta con la salud de la poblacion.

Atencion en Salud: corresponde a aquellosSistema de
del sistema social que se hanelementos o componentes

diferenciado formal o informalmente para brindar acciones
Esta compuestopoblacion.de salud a una

de salud, elsistema institucional de serviciospor el
sistema tradicional comunitario y el sistema popular.

subsistema oServicios de Salud:Sistema de
de atencion en salud, constituidocomponente del sistema

los servicios institucionales,por
prestaciones de salud. En este mismo sistema. puede a su

diversidad de servicios,encontrarse unavez,
de organizacion segunformasinstituciones suseay

decomplej idad,nivel dedependencia, sistema
En muchos paisesfinanciacion, tipo de prestacion, etc.

este sistema puede estar subdividido en tres subsistemas:
publico o estatal, privado y de la seguridad social. Esta

escala o jerarquiadiferenciacion de sistemases una
definir a los Sistemasmarco conceptual,aporta el para

(SILOS);Salud concibenLocales de unque se como
salud interrelacionados yarecursos deconjunto de sea

cuya mision es brindar

es un

por lo menos
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responsables delextrasectorialessectoriales o

poblacion definida,desarrollo de la salud de en ununa
dey mecanismosdelimitada. Las formasarea geografica

los servicios, asi comola poblacion coninteraccion de
saludproteger su y enpropio comportamiento parasu
saluddeproblemassolucion sonbusqueda de susa

laluegosistema. Desdefundamentales delcomponentes
el pianosaludladesocial enestructura aapoyo

individual y colectivo es el elemento esencial. 4

CONTENIDO DEL CONJUNTO DE SERVICIOS ESENCIALES3.3

En el informe sobre el Desarrollo Mundial 1993 se sugiere
de servicios esenciales de salud, que

los paisesdemayorialadeal alcance eneste
los niveles actuates de gastos en salud, el

mas decarga de la morbilidad en algocual reduciria la
en elun 30% en los paises de ingresos bajo. Se incluyen

interveneionesintervenciones oconjunto once grupos de
enfermedadesfrentehacerleindividuates apara

responsables en gran parte de la morbilidad en los paises
exacto de losel contenidoSin embargo,en desarrollo.

cada pais dependeraesenciales para en granservicios
y de la eficacia enepidemiclogicodel perfilmedida

las organizaciones de4 Analisis de las organizaciones de salud. Organizacion 
Panamericana de la Salud. Washington 1987.

un conjunto minimo

desarrollo, a
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de los recursostambienlos costos,defunoion como
agrupacion depais. Ladisponibles en cadafinancieros

mejora la eficacialas intervenciones
entretratamientosentre osinergiaLacostos.

de prevencion es muy comun, especialmente enactividades
la atencion pediatrica.

de intervencionesPara que un grupo
la mismapueden proporcionarleaquellas que aincluir

misma oportunidad y con la misma forma deen unapersona,
deAmpliadoProgramaelejemplo,prestacion por

Inmunizaciones (PAI) es muy eficiente porque incluye seis
sistema a

menudo al mismo tiempo,la misma persona y a
las principalesles controlsanos sede cincomenores

masprimers infancia ya queenfermedades de la
ninos seloslos costos;funcion de eneficaces en

laescolar,saluddeelPAI,elrealize: programa
familia, el tratamiento de los ninosplanificacion de la

En cuanto aenfermos y la atencion prenatal y obstetrics.
conjunto minimo de servicios unenlos adultos, en el se

lade riesgos:factoresprincipaleslos tres
sexual peligrosoel comportamientotuberculosis,

transmisionenfermedades deLastabaco.delconsume
de estamas importanteslas causasuna desexual son

estaproblemaJovenes, semujeres quelascarga en

sea eficiente debe

y el

a traves del mismo

en funcion de los

son las

a los ninos
vacunas que se administran
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exacerbando por el SIDA.

El consumo del
de muchas de las enfermedades como el cancer del pulmon y
de las enfermedades cardiovasculares.

numero dereducir elpodriaplanificacion familiarLa
25%. &muertes derivadas en la maternidad en un

SISTEMA GENERAL DE SALUD3.4

sistema general de seguridad social enLos objetivos del
articulo 152 de la ley 100 que son:salud los define el

salud y crearesencial deservicio publico"Regular el
condiciones de acceso de toda la poblacion al servicio en

todos los niveles de atencion".

social en salud resultageneral de seguridadEl sistema
las normasde unificarla necesidadde reconocer

de los tres viejos subsectores,logics de funcionamiento
solola seguridady depublico, privado

integran con el unico objetivo de mantenersistema que se
La estructura comprende lade los colombianos.la salud

existencia de varies Entidades Promotoras de Salud (EPS),

y la

tabaco, es responsable en gran proporcion

Finanzas y Desarrollo. Jose Luis Bobadilla y Helen 
Saxenian, Septiembre 1993.

social, en un
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pueden ser publicaslas cuales
ladela afiliacioncompiten porcualesmixtas, las

manejo deles elfuncion principalpoblacion cuyay
Planelafiliadosgarantizandole susariesgo,

puedeprestacion que ser(POS),SaludObligatorio de
bajo la responsabilidaddirecta o indirecta, pero siempre

de la EPS respective.

fundamental delexisten como parteAdemas
(IPS),de Salud,Instituciones Prestadoras de Servicios

medicos,centroshospitales,clinicas,lassonque
cuales pueden o nolasatencion ambulatoria,centros de

EPS determinada.pertenecer a una

usuarios olosestructuralatambien departeHacen
escoger la empresalibertad detienen laafiliados que

tiene laservicios de salud y queles prestara susque
veeduriadeaccionesorganizarse paradefacultad

comunitaria.

Planelse pertenezca.entidadla queNo importa a
preciso susen(POS),Salud muyesdeObligatorio
de integralidad,criteriosclarostienecontenidos y

los niveles delas patologiascubriendo todas
los afiliados yatencion para

salud en las fases de promociongarantiza la atencion de

en todos
sus beneficiarios. El POS

o privadas, solidarias o

sistema, las
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la enfermedad, diagnostico,prevencion dede la salud.

incluyendo las ayudasrehabiliteeion,tratamiento y
y el suministro de medicamentosdiagnosticas necesarias

esenciales en su presentacion generica. s

Las Entidades promotoras de Salud (EPS) debe garantizar a
sus afiliados y beneficiaries las siguientes prestaciones
de salud:

generalAtencion de enfermedad comun oriesgoper
maternidad de acuerdo al contenido del POS.
- Pago de incapacidad por enfermedad general.

licencia por maternidad con cargo al Fondo de- Pago de
Solidaridad.
- Planes complementarios de salud, cubierto su costo por
el afiliado.

especiales de promocion prevencion de la- Programas y
salud.

profesionalesTambien los servicios de salud por riesgos
son prestados por la EPS con que la aseguradora de estos

lascubresuscriba convenio siguientesriesgos y
prestaciones:
- Asistencia medica y de hospitalizacion
- Servicios odontologicos
- Servicios auxiliares de diagnostico y medicamentos

medicos de la 
Monsalve. Marzo - Abril

6 Actualidad Laboral. Los servicios 
seguridad social. Gerardo Arenas 
1988.
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- Rehabilitacion fisica y profesional
- Protasis y ortesis
- Gastos de traslado

En cuanto a las prestaciones economicas incluye:
- Subsidio por incapacidad temporal
- Indemnizacion por incapacidad permanente o parcial

Pension de invalidez
Pension de sobrevivientes
Auxilio funerario

SERVICIOS PRESTADOS POR EL INSTITUTO DE LOS SEGUROS3.5
SOCIALES

Entidad Promotora decomo cualquierSocialEl Seguro
entidad responsable de la afiliacionuna

del recaudo deafiliados yde losy el registro SUS

Solidaridad ydelegacion del Fondo decotizaciones, por
y garantizarfuncion basica es organizerSuGarantia.

prestacion del Planlaindirectamente,directa o
Obligatorio de Salud a todos sus afiliados.

de losel Institutede beneficios,del regimenDentro
Seguros Sociales ofrece:

El cualPlan Obligatorio de Salud (POS). permite3.5.1
las families a la maternidad yla proteccion integral de

Salud (EPS), es
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de promocion y fomentoenfermedad general. en las fases

prevencion, diagnostico, tratamiento ysalud y lade la
todas las patologias, incluyendo larehabilitacion para

POSEste tieneesenciales.de medicamentosprovision
cobertura familiar y por lo tanto seran beneficiaries del

los hijossistema el conyuge
economicamente deldependananosde 18 quemenores

afiliado o los hijos incapacitados.

plan se complementa conLa atencion basica. Este3.5.2
esta constituida por

intervenciones que se dirigen directamente a laaquellas
dirigidas a los individuos talescolectividad o aquellas

la educacion y el fomento de la salud, el control decomo
sicoactivas, laalcohol y sustanciasconsume de tabaco.

planificacion familiar, lacomplementacion nutricional y
lasel control de vectoresdesparasitacion escolar, y

prevencion, detecciondenacionalescampanas precoz y
lacomo el SIDA,enfermedades transmisiblescontrol de

tuberculosis y la lepra y de enfermedades tropicales como
la malaria.

Infantil. Para las mujeres enAtencion Materno3.5.3
controldeembarazo cubrira los serviciosestado de

del post-el controldel parto.la atencionprenatal,
relacionadasafeccionesde lasatencionlaparto y

o companero (a) permanente.

las acciones previstas en el POS, y
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directamente con la lactancia.

formaEsta es prestada enAtencion de urgencias.3.5.4
independientemente de la

capacidad de pago.
7orden previa.

El sistema de seguridad social enIncapacidades.3.5.5
afiliados delosreconocimiento paraincluye elsalud

el caso de incapacidades generalessubsidies en dinero en
de licencias por maternidad.

las(EPS)Salud sondePromotorasEntidadesLas
dichasdereconocimiento pagodel yresponsables

prestaciones.

incapacidades pueden clasificarse segun la atencionEstas
requiereel afiliadocuando noambulatoriabrindada:

hospitalizacion y hospitalaria cuando la requiere.

autorizada por el Institutola incapacidad seaPara que
funcionario competenteSociales (ISS) unde los Seguros

delinformacionlatrasladardebeentidadestade
odontologosmedico enpor elexpedido ucertificado

hechoEsteoficial. seunicoformatoalejercicio

obligatoria a todas las personas
Su prestacion no requiere contrato ni

en enfermedad comun y

'i Ley 100 de 1993.
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la historiadebe registrarse endenomina transcripcion y

clinica.

delicenciaincapacidaddecertificado oelCon
de losllenoISSelexpedidomaternidad por

alderechoafiliado, tendraelsenalados,requisitos
mental y aldescanso tendiente a su recuperacion fisica o
competenteslugar. Soncuando hubiere

deincapacidad y licencias

maternidad los siguientes profesionales:
vinculados altratantesu odontologosmedicosLosa.

Institute de los Seguros Sociales (ISS).
vinculados a Institucionesmedicos u odontologosb. Los

(IPS) contratadas porServicios de SaludPrestadoras de
Institute de SegurosSalud delPromotora dela Entidad

Sociales (EPS-ISS).

lastodasrevisardederechoreserve elISSEl se
licencias de maternidad y deliquidaciones de subsidies y

El pagohubiere lugar. sevalores a quereconocer los
empleadordelintermedio orealizarpuede por

seccionalgerenciaLaafiliado.eldirectamente por
deencargadadependencialaadministrativa apasa

contabilidad un informepresupuesto y
el riesgo discriminado por cada cent.roreconocidos como

presupuestalel registroordenaatencionde y

con el

pago de subsidio

con los subsidios

para expedir certificados de
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Definiciones, contingencias y efectos generales3.5.5.1
4901 deResolucion NQlaconformidadde con

entiende por incapacidad, el estado deSeptiembre/96, se
que leindividuo,o mental deinhabilidad fisica un

temporal permanente suformadesempenarimpide oen
Esta originahabitual.profesion oficio porseu

de trabajo. Yenfermedad general profesional y accidente
maternidad se origina cuando el embarazola licencia por

culmina en un parto con criatura viable y en el evento de
adopcion de un menor de 7 anos.

certificados depor transcripcion de losentiendeSe
incapacidad o de licencia por maternidad el acto mediante

al formatetrasladafuncionario competentecual elel
expedido medicocertificadoeloficialunico upor

legal de su profesionodontologo en ejercicio perc no
autorizado por el Institute de los Seguros Sociales (ISS)

hecho debe registrarse en la historiapara hacerlo. Este
anexando a esta. los documentos queclinica del paciente

soportan el acto.

incapacidaddel certificado desustitucionlaExists

Instituto de los Seguros8 Manual 
Sociales,

correspondiente.8

de incapacidades.
1996.
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cuando este es reemplazado por otro, por corresponder el
evento que origino la incapacidad a un riesgo diferente.

En de perdida, extravio, hurto deterioro delcase o
certificado de incapacidad o de licencia por maternidad o
por adopcion, expedido por un profesional autorizado se
puede reponer o reproducir por un funcionario competente
previa solicitud escrita del interesado.

La prorroga de la incapacidad se expide con posterioridad
la inicial, por la misma enfermedad otra quea o por

tenga relacion directa con esta, siempre y cuando entre
haya interrupcion 30 diasotrauna y no mayor a

calendario, de incapacidad originadaen caso por
enfermedad general. Cuando se trate de incapacidades por

profesionales no hay lugar a prorroga cuandoriesgos
medie interrupcion otra incapacidad, asi seentre una y
trate de la misma enfermedad.

Con el certificado de incapacidad de licencia poro
afiliado tendra derechomaternidad. el al descanso

tendiente a su recuperacion fisica o mental y al pago del
subsidio cuando hubiere lugar. En el de padrescaso
adoptantes, la licencia por adopcion se reconocera con el
fin que puedan prodigar los cuidados requiere elque

lograr la adaptacion psico-social familiarmenor y y
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entre el adoptante y el menor adoptado.

requisites y procedimientos.Re sponsab i1idades,3.5.5.2
el Institute de los Seguros Sociales

dede incapacidadcertificados yexpedir(ISS) para
a)de maternidad los siguientes profesionales:licencias

al ISStratantes, vinculadosu odontologosLos medicos
lacontratomediante pordeplanta cargos opor

de salud, para laborer dentro deprestacion de servicios
medicos ub) Losellas.fuera deinstalaciones osus

de lasplantalavinculadostratantesodontologos a
Salud (IPS)Servicios dedePrestadorasInstituciones

de 1SaluddePromotoraEntidadladecontratistas
(EPS-ISS), autorizadosInstitute de los Seguros Sociales

expedir certificados de incapacidad y

de licencias por maternidad.

deactoconstituyecertificado unexpedicion deLa
que comprometecaracter profesional libre y responsable,

(ISS) y anteSeguros Socialesel Institute de losante
las autoridades competentes, tanto al medico y odontologo

cualquier queasi personaexpide, alo comoque
intervenga en su emision.

incapacidad debe expedirsedecertificadoTodo
modulo respectivo de la historia clinica autorizada,

en el
o en

por las mismas para

Son competentes, en
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aprobado por el ISSsu defecto

verde, legible yen formatai fin y diligenciarsepara
debe quedar constanciaEn la historia clinicacompleta.

sobre el certificado expedido.

dos o masCuando el afiliado
para cadaun certificadoexpedirse debeempleadores,

empleador.

para expedirodontologomedico uprofesionalTodo un

certificado debe exigir la presencia fisica del paciente.
correspondienteelsegunmadre,de la caso y suo

valoracion clinica.

de licenciaexpedir los certificadosEs competente para
atencidndedel centreel gerenteadopcionpor

ambulatoria al cual se encuentra adscrito el afiliado/a.

autorizados puedenodontologos generalesmedicos uLos
incapacidad inicial hasta por unexpedir certificados de

Cuando se justifiquequince dias calendario.termino de
inicialde incapacidadun certificadola expedicion de

superior, el medico u odontologo general,por un termino
debe solicitar autorizacion al Subgerente de servicios de

Atencidndefecto al Gerente del Centro desalud.
Institucionesde lasGerente(CAA), alAmbulatoria

en el formato preimpreso

o en su

se encuentre vinculado con
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Salud (IPS) respectivas. LosPrestadoras de Servicios de

estan antorizadosespecialistasodontologosmedicos u
expedir los certificados de incapacidad hasta por unpara

dias calendario. En ningun caso puedetermino de treinta
autorizarse por un termino mayor a 30 dias.e

deeleste cubiertoafiliadoelCuando seguropor
(ATEP) ely enfermedad profesionalAccidente de trabajo
expedirpuedeodontologomedicoprofesional u

trabaao,de previaaccidenteincapacidades por
deaccidentepatronal deinformedelpresentacion

trabajo, debidamente recepcionado y la revision por parte
lasde siguientescumplimientodelprofesionaldel

condiciones:

ocurrencia delfecha deentre lala diferenciaQue
del informe patronal yde presentacionaccidente

atencion inicial no sea superior a las 24 boras.
deldescripcidiilaconcordancia entrehayaQue
elinforme patronalelcontenidaaccidente, conen

por elclinicos hechoshallazgosy losinterrogatorio
medico durante la atencion.

loscorresponds descritosel eventoQue comoa

accidente de trabajo.

e AGUDELO, Carlos A. 
del siglo XXI, 1992, p.

Un nuevo sistema de salud. El reto 
10-13.

y la
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- Que el informe patronal este debidamente diligenciado y

superiorde lafirmado representante empress,por un
jerarquico del accidentado.

caso de presunto accidente de trabajo, sin el informeEn
certificado depuede expedirpatronal respectivo, se

incapacidad provisional y enfermedad general, mientras se
24 borasdurante lasinforme. Siel mencionadoallege

ocurrencia dela lahabiles siguientes
solo podraincapacidadinforme, laelpresente ser

profesionalla de previasustituida riesgopor
delde trabajo por partedel accidentecomprobacion

interesado y de la consiguiente verificacion por parte de
dela administradora de riesgos profesionales respectiva

los hechos que determinaron su verdadera naturaleza y sin
y responsabilidadesde las sancionesperjuicio a que

hubiere lugar por el no reports oportuno del accidente.

no allege elhospitalizacion ySi el paciente requiere
incapacidadlaspatronal al ingreso,informe por

al egreso del pacientetrabajo se expediraaccidente de
allegado el informehubierehospital, sidel ya se

el Institute lo considererespectivo. Cuandopatronal
la Administradora depodra disponer que enconveniente,

Institute deprofesionales del los SegurosRiesgos
(ARP-ISS) un medico valide las incapacidades deSociales

accidente no se
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origen profesional expedidas a los afiliados de esta.10

3.5.5.3 Prorroga de incapacidad por enfermedad general.
Los profesionales del Institute de los Seguros Sociales
(ISS) pueden expedir prorroga de incapacidades con firma
del gerente del Centro de Atencion Ambulatoria (CAA) o
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS)
cuando justifique hasta 180 dias incluida lase y
incapacidad inicial.

Cuando hayan transcurrido por lo menos los primeros 135
dias (3/4 partes de la incapacidad) el gerente debe
solicitar la Administradora de Pensiones (AP), laa
calificacion de la invalidez del asegurado.

La A.P. puede el tramite de dicha solicitudposponer
hasta 360 dias adicionales siempre cuando sepor y
cumplan las siguientes condiciones:

Que laa) AP otorgue al asegurado prestacidnuna
economica equivalente la incapacidad veniaa que
disfrutando estaba a cargo de la Entidady cuyo pago
Promotora de Salud (EPS).

b) Que exista medicoconcepto favorable de

salud.10 GRIFITH, GT. Evaluacion 
Edicion, Frank Cass y Co., de mejoras de la 1977, p. 17-46.
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riesgosincapacidaddeProrroga3.5.5.4 por
considers necesariaprofesionales. Si el medico tratante

dias y deberealizar hasta por 30prorroga la puedela
la firma del gerente del CAA o IPS.anexar

lase debe pedir conceptoprorrogaSi la aes mayor
Riesgos Profesionales (ARP) quienAdministradora de por

intermedio de la comision laboral emite el concepto en un

termino de 15 dias.

por docematernidad. DebeLicencia por3.5.5.5 ser
si la criatura nace viva.semanas,

* Las enfermedades o accidentes durante la gestacion, dan
lugar a la expedicion de certificado de incapacidad segun
el riesgo que la cause.

subsiste algunalicenciade laal terminoSi*

economicas queprestacionesenfermedad, las
determinadascondicionescuantiaspagaran parayen

fecha deriesgo y a partir de laincapacidades segun el
terminacion de dicho descanso.

1996.Septiembre de11 Resolucion NQ 4901 del 11 de 
Instituto de los Seguros Sociales.

causen se

rehabilitacion.11
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companla. En lapara obtenerceder esposoa suuna
de la cesionconstanciadebe quedarClinicaHistoria

hecha.

anos, elde 7afiliado (a) que adopte* El a un menor
de Atencion Ambulatoria (CAA) al cualgerente del Centro

expedir el certificado deadscrito le debese encuentre
licencia por maternidad o paternidad por doce semanas.

En caso de aborto o parto con criatura muerta la afiliada
sinincapacidadtiene derecho a
ladosdeni menos semanas yexceder cuatro semanas

cuantia sera de 2/3 del salario base de cotizacion.

decertificadoslosreproducirpuedeSe reponer o
dehurtoperdida,incapacidad en casooen

competentefuncionariorealizarla eldebedeterioro,
eldentro de los dias siguientes a la fecha de recepcion

y debe indicar que es reproduccion.certificado

transcribir incapacidadesPuedeTramscripcion3.5.5.6
el subgerente de salud o el gerente del CAA o IPS al cual

halle inscrito el afiliado.se

efectuaSocialesSeguroslosdeInstituteEl

La trabajadora podra reducir a

por enfermedad general

caso de

once semanas la licencia y
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dedel afiliado en casetranscripcion previa solicitud

gue se
a) Cuando se

en ejercicioexpedido porodontologicas
legal.

atendido porb) Licencia
expedirISSelautorizado paraporlegal, nopero

licencia a los afiliados.

medicaatencion urecibaafiliadoelCuandoc)
otro pais con el lleno de los requisitesodontologica en

34.12el art.respectivos estipulados en

3.5.5.6.1
a) Certificado del medico
formato membreteado y
-Nombre de la entidad.
-Nombre del medico u odontologo tratante.

-Dx
-Fecha inicial y de duracion de la incapacidad.
-NQ del registro del profesional, firma y cedula.

1996.Septiembre de

-Lugar y fecha de expedicion.
-Nombre del afiliado y N° del documento de identidad.

presenten los siguientes eventos.
trate de incapacidad por urgencias medicas u

por maternidad un profesional

12 Resolucion NQ 4901 del 11 de 
Instituto de los Seguros Sociales.

un profesional

en original el cual debe contener:

Requisitos de la transcripcion.
u odontologo a transcribir, en
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b) Resumen en original de la Historia Clinica, estado de
salud, tratamiento que justifica la incapacidad.

c) Presentacion carnet de afiliacion del Institute de los
Seguros Sociales (ISS) con afiliacion vigente.

d) Para los trabajadores dependientes, la certificacion
expedida por el jefe de personal sobre la ausencia al
trabajo.

otro pais.
El certificado y demas documentos deben cumplir con los
requisites minimos establecidos por la resolucion 4961 y
reconocido por el Consul de Colombia.
El ISS se reserve el derecho de comprobar la autenticidad
de estos documentos asi la causa quecomo a investigar
motive la incapacidad, en orden de acogerla o 13no.

3.5.5.6.2 Terminos de la transcripcion cobro dey
incapacidad o Licencia de Maternidad. El afiliado dispone
de un ano a partir de la fecha de ocurrencia del evento

origino la incapacidad lasolicitarque para
transcripcion del certificado y el subsidiopago del

Septiembre de 1996.13 Resolucion NQ 4901 del 11 de 
Institute de los Seguros Sociales.

Transcripcion de certificados de incapacidad expedidos en



34
loscumplidohayacuandosiemprecorrespondiente, y

periodos de cotizacion.

habiles paradiasde treeplazofuncionario tieneEl
de lapartir del diala transcripcion contando ahacer

recepcion de los documentos.

incapacidaddecertificados conexpedirpuedeNo se
atencion ambulatoriacasos deretroactivevigencia en

excepto en trastornos mentales.

debe contener el diagnostico codificadocertificadoTodo
corresponda al proceso patologico.que

debe expedir certificado de incapacidadEn ningun caso se
ISS a quienes

liquidacion de incapacidad yReconocimiento y3.5.5.7
general elenfermedadFormaternidad.licencias por

afiliado cotizante tendra derecho
debasesalariodel2/3 parteslasequivalente a

se reconoceradias,de 180terminoelcotizacion por
casos deincapacidad excepto endia dedesde el cuarto

eldesdecancelaracirugiahospitalizacion que seo
primer dia.

a un subsidio en dinero

no sean afiliados.
o licencia por maternidad en formates del
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El Institute de los Seguros Sociales (ISS) reconocera un
subsidio los afiliados cotizantes afectadosa por
tuberculosis pulmonar, el cual es equivalente al salario
base que estuviera cotizando el mes anterioren
incapacidad y gozara de este durante el tiempo de su
enfermedad. Tambien reconoce un subsidio por la licencia
de maternidad la cual es remunerada durante doce semanas;

la madre derechotenga al subsidio por lapara que
licencia haberrequiere cotizado minimo de doceun
semanas antes del parto y si se trata de madre adoptante
el mismo numero de semanas con anterioridad a la fecha de

delentrega adoptado. Si detratamenor se una
incapacidad por accidente de trabajo o por enfermedad
profesional, el trabajador recibira el subsidio en dinero
a partir del segundo dia de la incapacidad.

Teniendo en cuenta el ingreso base de liquidacion (IBL),
el ISS, establece que para todo tipo de
estas generadas por enfermedad general, accidente de
trabajo o enfermedad profesional como tambien para las
licencias por maternidad adopcion, toma comoo por se
base de liquidacion el salario mensual base de cotizacion
del mes calendario inmediatamente anterior a la licencia;
si el trabajador tiene un salario variable se toma como
base de liquidacion el salario promedio base de
cotizacion del ultimo ano.

licencias sean

a la
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Promotora de Saludla EntidadSeccional deLa Gerencia
(EPS-ISS) laSocialSegurodel esdel Institute
seguridad socialresponsable, ante el sistema general de

subsidieslosdeel pago porsalud de reconoceren
afiliadosde maternidad a susincapacidades y licencias

si el afiliadoRegimen Contributivo. Perocotizantes al
de RiesgosAdministradoracotizandoesta unaen
ISS esta debela ARPdiferente aProfesionales (ARP)

de dicho subsidio. En el casoresponsabilizarse del pago
independiente noel trabajadorempleador, ode

la fecha senalada se suspends lapaga las cotizaciones en
primer dia del mes siguiente. yafiliacion a partir del
subsidies economicos quedando ella EPS

14empleador con el cumplimiento de dicha obligacion.

IoEl pagodinero.subsidios enPago de los3.5.5.8
hara directamente el empleador al afiliado cotizante con

nomina. estede pago seperiodicidad sula misma
siguientesdoslastardarmasdescontara ena

a la EPS. Cuandopago de cotizacionesliquidaciones del
los descuentos deberan ser

realizados a la nueva entidad, si resultase saldo a favor
de losdicho valor dentroEPS pagaraempleador ladel
de lala presentacionsiguientes adias habilescinco

de 1996. Institute14 Resolucion NQ 4901 del 11 de Sept. 
de los Seguros Sociales.

no pagara estos

que el

se presenten traslados de EPS,
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liquidacion y cuando no se pueda efectuar el descuento de
la autoliquidacion de aportes el empleador podra hacer el
cobro direct© de los subsidios. De formaesta se
realizaran subsidioslos de los tantopagos para
enfermedad general como para licencias de maternidad.

Por otra el trabajador es independiente debeparte, si
descontar el valor de los subsidios por incapacidades o
licencias de maternidad el siguiente depagoen

si results saldo acotizacion y favor, tambien la EPS
pagara dicho valor dentro de los 5 di as habiles

3.5.5.9 Presentac ion de los certificados de incapacidad
y de licencia por maternidad ante la Entidad Promotora de
Salud del Instituto de los Seguros Sociales (EPS-ISS) por

los empleadores. El empleador elaboraradeparte
mensualmente relaciones separadas por tipo de riesgo. en
original de los subsidios reconocidosy copia.
trabajadores, anexando los correspondientes originales de

de licencia.los certificados incapacidad Estasy
relaciones se presentan ante la EPS - ISS encargada de la
administracion de estos subsidios economicos, en donde el

cargo certificara el recibofuncionario a mediante su

15
# 3, Ag. 1993, p.

HANDLEY, W. Finanzas y Desarrollo. Washington Vol. 30 
10-13.

siguientes a la liquidacion.15

a sus
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denumerodelasignacionlala copiaf irma yen

relacion. Este numero debe ser anotadoradicacion a cada
riesgo, deldesegun tipocasilla respective,laen
pagar en elautoliquidacion de aportes aformulario de

presentar losdebeformaDe la mismasiguiente.mes
de licencia por maternidadcertificados de incapacidad y

de lala dependenciatrabajador independiente anteel
de losencargada(EPS)SaluddePromotoraEntidad

en lobaseeconomicos. Consubsidiesde lostramites
incapacidades o demensual dela relacioninformado en

licencias por maternidad presentada por los empleadores o
seccionalladeEPSlaindependientes,trabajadores

encargada de los subsidies, verificara los certificados y
la liquidacion y procedera

credito
empleador o del trabajador independiente.

presente el caso de los afiliados desvinculados conSi se
por estar en periodo de proteccionderecho a incapacidad

por cobroharalos subsidiospago deel selaboral,
decertificadodelpresentacionlamediantedirecto

oficina de incapacidades delicencia a laincapacidad o
la EPS.

administracion de losde laoficina encargadaLuego la
EPSGerencia Seccional delasubsidios economicos en

a elaborar relaciones de notas
o en contra delo debito por los saldos a favor
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sobre subsidies pagados porelaborara un informe mensual
revisadosdebenestos informes serriesgos y

la Vicepresidencia de EPS para queenviados agerencia y
presupuestalesimputacioneslashacersepuedan

seccional administrativagerenciaLacorrespondientes.
presupuestodeencargada ydependencialapasara a

datos:siguienteslosinformecontabilidad conun
segun riesgo y porsubsidies reconocidos por incapacidad

el registroordenaramaternidad ylicencias por
ladeefectoscorrespondiente parapresupuestal

exigidas comodenumero semanasdelcontabilizacion
se

tendra en cuenta que
cotizaciones
seis (6) meses

anterioridad a dicha suspension.efectuadas con

Administracion y control de los certificados de3.5.5.10
EPS-ISSLamaternidad.licencia por

historia clinica automatizada
de incapacidad o licenciasla expedicion de certificados

maternidad, que incluye los siguientes datos:por

numero consecutivo de cada formato.-Serie y
-Seccional y centre de atencion donde se expide.

incapacidad y
utilizara un formato unico, bien sea como un modulo de la

requisite. Para el reconocimiento de las prestaciones, 
cuando se suspends el pago de dichas

se contabilizan las

por la

al sistema de seguridad social en salud, por
continuos, o mas, no

o como forma impress, para



40
-Tipo de incapacidad: ambulatoria u hospitalaria.
-Fecha de expedicion.
-Nombre complete del afiliado.
-Tipos y numero del documento de identidad del afiliado.
-NIT del empleador.
-Codigo de la sucursal de la empresa.
-Codigo de la Administradora de Riesgos Profesionales a
la cual esta caso de que el riesgo sea
originado accidente de trabajo enfermedady/opor
profesional.
-Codigo de la patologia que origina la incapacidad .
-Tipo de enfermedad general,riesgo: accidente de
trabajo, enfermedad profesional o maternidad.
-Certificado provisional.
-Fecha del accidente de trabajo cuando se trate de una
incapacidad por este riesgo.
-Fechas de iniciacion y terminacion de la incapacidad o
de la licencia.
-Numero de dfas de incapacidad.
-Clase de expedicion: prorroga, sustitucidn, reposicion o
transcripcion.
-Tipo y numero del documento de identidad del medico u
odontologo que expide el certificado.

Septiembre de 1996.

-Registro profesional del medico u odontologo.16

16 Resolucion N° 4901 del 11 de 
Instituto de los Seguros Sociales.

afiliado, en
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MATERIALES Y METODOS4.

evaluaEs un estudio de tipo descriptive;
el ISS, el cualde incapacidades que prestael servicio

estanincapacidadesdichas sesipermite conocer
manejando de una forma adecuada y rapida y de esta manera

elementosloscontengadocumentoredactar queun
correctives del proceso.

donde se llevoLugar
Seguros Sociales, alde losdel InstituteZonal centro

cual le corresponde el CAA Central y el CAA Santafe.

EL TRAMITE DE INCAPACIDADESPROCESO UTILIZADO PARA4.1
EN LA GERENCIA ZONAL CENTRO DEL ISS

alllevar la incapacidadEl trabajador dependiente debe
luego laconstancia de ella,para darsitio de trabajo

deal Centrooriginal y copiaempresa envia
junto con la(CAA) correspondienteAtencion Ambulatoria

a cabo el estudio:

una carta

con el cual se

en la Gerencia
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odontologomedicoincapacidad expedida el upor

Estosincapacidad.dichatranscribasolicitando se
trabajador u otroelllevados por mismopapeles son

de recepcion.a la ventanillaempleado de la empresa
lade documentos juntoelaboracion entrega cony

la vigentecedula de tarjetafotocopia de la oy

el funcionariorevisados porautoliquidacion donde son
que esten completes, como tambien quepara asegurarse de

la incapacidad sea legible, tenga el registro y el nombre
del medico que la expidio claros y lo mas importante que

enfermedad comun,incapacidad es porsi laespecifique
dematernidad o accidente de trabajo; ya que si se trata

licencia por maternidad debe anexar el registro civil del
copia deltrabajo unaaccidente denino fue pory si

elaborado elde trabajoaccidenteformulario del por
mismo patrono.

de trabajadorlado, trataPor siotro unse
independiente, con una carta elaborada por el mismo y los

lapuededichos tramitaranteriormenterequisites
transcripcion de su incapacidad.

documentos estan completes. el funcionarioSi todos los
competente, debe trasladar la informacion del certificado

u odontologo al formato unicomedicoexpedido por el
elde lala carta dejaoficial, sellar copia que

los tres diastrabajador, y acon esta debe presentarse
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entregodonde SUSventanillamismalahabiles a

transcrita por elrecibir su incapacidaddocumentos para
permitirISS. La unica persona

del respectivo Centro dela transcripcion
Atencion Ambulatoria (CAA).

detramiteelutilizado para

trata de licencia por maternidad anexar RegistroSi se*

accidente de trabajo copia delCivil del nino; si es por
de accidente elaborado por el mismo patrono.formulario

-- > Solicitud de - 
transcripcion

> La Empresa-- > CAA
envia carta 
mas incapacidad

Tres dias 
habiles

Trabajador --- > Incapacidad
al sitio de 
trabajo

Entrega los--- >
documentos*
-Carta original 
y copia.
-Incapacidad.
-Fotocopia de la
cedula.

-Fotocopia tarjeta 
vigente.

—> Trabajador -- > Ventanilla -
de recepcion

El trabajador recibe 
su incapacidad 
transcrita por el ISS

es el Gerente

Funcionario: --- > Transcripcion
Revision de de incapacidad
documentos al formato

unico oficial.

Diagrama del proceso 
incapac idades.

que tiene la facultad de
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incapacidad yalallevael trabajadorultimoPor se

transcrita y esta puede ser pagada de dos formas.

1. Algunas empresas
una novedadde la incapacidad elaboracon el originaly

formato de autoliquidacion y en el momento de pagar
dichasdeeldescuentale pagoaportes. sesus

incapacidades al ISS.

de suelsolicita pagodirectamenteempleadoEl2.
incapacidad en la ventanilla de seguros economicos.

lasdeelformas;dos pagolasdecualquieraDe
Entidadrespectivelarealizelasoloincapacidades

desi la incapacidad esPromotora de Salud (EPS), menos

subsidies a pagar por la EPS, y si setres dias no genera
ladebelatrabajode pagaraccidentetrata de un
leCAA solamenteaseguradora, ya que

dichadetranscripcionlaautorizarcorresponde
incapacidad.

PRUEBA EXPERIMENTAL PILOTO 0 DE DISEftO4.2

encuesta como instrumento auxiliar para laSe utiliza una
secundariaprimariainformacionlade yrecoleccion
usan esteprestan ypor lassuministrada personas que

efectos de evaluar la prestacion del servicioservicio, a
anteriormenteodontologicasmedicas yde incapacidades

en su

a la Gerencia del

pagan a sus empleados la incapacidad
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descrito en la Gerencia Zonal Centro del Seguro Social
(Ver anexo 1 y 2).

Universo:
El universo esta conformado por los

La muestra es tomada en forma aleatoria teniendoextern©.
en cuenta las personas que hacen uso de dicho servicio

De acuerdo el lo conforman:esto, universo 1000a
que hacen del clienteparte de losextern©,personas

cuales; 700 personas asisten mensualmente al Centro de
Atencion Ambulatoria (CAA) central y 300 personas al CAA
Santafe y 5 personas que representan al cliente interno.

Metodo empleado para la recoleccion de informacion:
Para seleccionar al clientetanto alinterno como
externo, se emplea la tecnica estadistica de poblacion
conocida, con base en la formula:

N (Z2 x P x Q
N

Z 1,645 = Grado de confiabilidad
P 0,5 - Probabilidad de exito
Q = 0,5 = Probabilidad de error

0,10 = Margen de errore

durante un periodo de un mes.

clientes interno y

------------------- donde ;
Nxe2+Z2xPxQ
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PoblacionN

leinterneclientealformula,lareemplazarAl
el clientecorresponde una poblacion de 5 personas y para
los 1.000el 10% deescogida fuela poblacionexterno

usuarios, lo cual equivale a 100 personas.

Cliente interne:

5 (1,645)2 x 0,5 x 0,5
n (1,645)2 x 0,5 x 0,55 X (0,10)2 4-

Cliente externo:

67,65100 (1,645)2 x 0,5 x 0,5
n 1,676(1,645)2 x 0.5 x 0,5x

40,3 = 40n

la informacion del cliente interne.Es decir para recoger
de latotalidadlaencuestala arealizardebese

conforman 5solamente lopoblacion ya que
minimo 40realizardebencliente externo seelpara

la muestra sea representative.encuestas para que

100 (0,10)2

3,38 
---- = 4,6 = 5
0,726

personas; y
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DESCRIPCION DE LOS RESULTADOS5.

client© externo,la encuesta alAl realizar
que:

Atenciondeel CentroNQ 1la preguntaEn en
de incapacidades(CAA) Santafe el servicioAmbulatoria

13% y male37%, bueno 43%, regularexcelente en unfue
bueno,el CAA central fue un 10% excelente, 39%7%; para

datos fueron47% regular y
malobueno, 37% regular y40%excelente,

(Ver cuadro 1).

los usuarios del CAAel 70% de-Para la pregunta NQ 2,
obtener lastramiteelSantafe contestaron paraque

mientras que el 30%rapido y eficienteincapacidades es
opina totalmente lo contrario y en el CAA central el 43%

que el tramite es rapido y eficiente y el 57% estaopina
del
(Verafirmativa y el 49% negative.51% con una respuesta

se encontro

un 5%
un 4% malo. Al totalizer los

un 18%

en desacuerdo. Estos dos resultados nos dan un total
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cuadro 2).

atencionhorario de seelN2la preguntaA
si y el 20%

que no, mientras que enpiensa
17% quecumple y el sesi selos usuarios afirman que

losresultados dehorario. Al unir losincumple con el
el 82% afirmaron que si se cumple condos CAA muestra que

(Ver cuadro 3).el horario y el 18% que no

Santafedel CAAlos clientesNo 4,la preguntaPara
encargadas dellasde personasel tratoopinan que

excelenteincapacidades ende las estramite
CAAdiferencia delregular 3%bueno 40%,

es bueno, elcentral que para el 6% es excelente, el 51%
total del 21%malo. Esto nos da un34% regular

el 25%bueno,48%elexcelente,piensan que esque
(Ver cuadro 4).regular y el 6% malo.

demorocuanto tiempo5, sobre sepregunta NQEn la
el CAAatendido; paraque fuehastasu

30 minutes, mientras que en
el54% se demoro menos de 15 minutos,el CAA central el
Alde 30 minutos.21% de 15

demoro menos de 15 minutos,totalizer los datos el 67% se

a 30 minutos

a 30 minutos

se cumple.

y el 24% mas

y el 9%

un 57%,

cumple, en el CAA Santafe el 80& contesto que
el CAA central el 83% de

desde su llegada
Santafe el 97% se demoro menos de 15 minutos, el 0% de 15

y el 3% mas de

y malo 0%, a

3, si
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el 15% de 15 mas de 30a 30 minutos y el 18% minutos.
(Ver cuadro 5).

queria conocer laEn la pregunta NQ 6, en la cual se
las incapacidades, el CAAla transoripcion dedemora en

Santafe el 27% contesto que fue de 1-3 dias, el 43% de 4-
del CAAa diferencia6 dias y el 30% mas de 7 dias,

contesto que fue de 1-3 dias, el 24%central donde el 7%
de 4-6 dias y el 69% mas de 7 dias. Todos estos datos dan

total de 13% de 1-3 dias, el 30% de 4-6 dias y el 57%un
6).mas de 7 dias (Ver cuadro

pregunta NQ 7, donde se averigua si laAl realizar la
incapacidad realize en formade latranscripcion se

realizo de formael CAA Santafe sioportuna, para se
oportuna en un 60% y un 40% contesto que no, mientras que

el CAA central el 39% contesto que si y para el 61% noen
oportuna. Al mirar el total de losrealizo de formase

habiacontesto realizadoel 45% sidatos seque
opino lo (Ver cuadroel 55% contrario.oportunamente y

7).

del8, el cliente externo CAApregunta NQPara la
habian recibido60% que lasiSantafe contesto en un

orientacion adecuada sobre los documentos necesarios para
el tramite de las incapacidades y un 40% no la recibio, a
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recibio ycentral donde el 51% si ladiferencia del CAA

los datos elde acuerdo. Al totalizer49% no estabael
lamientras que el 46%54% contesto que si

(Ver cuadro 8).orientacion adecuada.

pudointerne seclienteencuesta alrealizar laY al
observer que:

- En la pregunta NQ 1, donde se averiguo si reciben algun
tipo de capacitacion, el 60% contesto que si y el 40% que

(Ver cuadro 9).no.

si ella pregunta NQPara
interes yef icienteformapresta de conservicio se

de los encuestados contestan que sidisposicion, el 100%
(Ver cuadro 10).Io hacian.

80% contesto que si cuenta con- A la pregunta NQ 3, el
elementos suficientes y adecuados para desempenar sulos

(Verde acuerdo.no estuvolabor, mientras
cuadro 11).

del cliente interne piensael 60%- En la pregunta 4,
asignada,personaldecantidadsuficiente laesque

(Ver cuadro 12)).el 40% esta en desacuerdo.mientras que

no recibio

que el 20%

2, donde se queria conocer
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ANALISIS DE RESULTADOS6.

laobtenidos,resultadosde analizar losDespues en
encuesta realizada al cliente externo,

de Atencion Ambulatoriadel Centro* Para los usuarios
incapacidades es bueno enel servicio de(CAA) Santafe,

diferencia del CAA central donde opinaron queun 43%, a
eltotalizer los datos,47%. Ales regular con un

(Ver grafico 1).servicio fue bueno en un 40%.

* El 70% del cliente externo del CAA Santafe opina que el
es rapido eficiente,incapacidadeslasdetramite Y
solamente el 43% piensaCAA central dondecontrario del

tramite es rapido y eficiente. Al unificar losque dicho
resultados de los dos CAA,

(Ver grafico 2).de acuerdo con esta pregunta.

Centraldel CAA Santafe como delusuarios tantoLo s
de atencionque el horario si secoinciden en opinar

se pudo notar que el 51% esta

se pudo notar que:
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respectivamente; dando estos doscumple con

(Verafirmativa.respuesta82% condedatos
grafico 3).

* El trato de las personas que tramitan las incapacidades
el CAA Santafe es excelente en un 57%, mientras que enen

Pero al totalizar losel CAA central es bueno con un 51%.
las personasse pudo notar quedos CAA,de losdatos

encargadas tienen un buen trato para con
(Ver grafico 4).un 48%.

llegada aldesde sudemorotiempo secuantoSobre*
fue atendido.Institute de los Seguros Sociales hasta que

tiempo inferior a 15ambos coinciden con un
central;CAA Santafe ypara el

(Ver grafico 5).dando un total del 67%.

porcentaje de los usuarios del CAA Santafe, es* El mayor
43% coinciden en afirmar que la transcripcion dedecir un

dias, dandode 4-6 granuna
los del CAA central donde el 57% opina quediferencia con

demoran mas de 7 dias. Pero unificando los datos da unse
total del 57% que estan de acuerdo con que

(Ver grafico 6).esta demorando mas de siete dias.se

se puedelos datos anteriores. ver que* De acuerdo con

un total

se demora

para el

su incapacidad

un 54%un 97%

un 80 y 83%

su incapacidad

los clientes, en

minutos. en
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laoportunaSantafe,CAAdel esusuarioslospara

60%, mientras quetranscripcion de un
estaincapacidad no secentralCAAdelpara los su

Al tener61%. enoportuna en untramitando
cuenta los resultados obtenidos en los dos CAA se observe

preguntaesta con unnegativerespuesta parauna
(Ver grafico 7).porcentaje del 55%.

recibio lasicontesto queexternoclienteEl*

orientacion adecuada sobre los documentos necesarios para
60%porcentaje delel tramite de su incapacidad, con un

CAA central,51% en el para unCAA Santafe y unen el
(Ver grafico 8).total del 54%.

el clienterespuestas dadas porlasde revisarLuego
puede analizar lo siguiente:interne, se

opina haber recibido algunEl 60% del cliente interne
labor depoder realizar sude capacitacion paratipo

(Ver grafico 9).acuerdo a las normas vigentes.

en este servicio, asegura- Todo el personal que trabaja
esta actividad de la mejor forma.realizar

disposicion. (Ver grafico 10).

- El 80% piensa

=

en forma

con interes y

su incapacidad en

que cuenta con los elementos suficientes
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y adecuados para desempenar su trabajo. (Ver grafico 11).

cantidad dedel cliente laPara el 60% interno,
es suficienteasignadas para esta labor parapersonas

prestar dicho servicio. (Ver grafico 12).
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CONCLUSIONES7.

puede concluirDe acuerdo a
que:

Gerencia Zonal Centro del Institute de los Seguros1. La
de incapacidades,buen servicioSociales cuenta

Centro de Atencion Ambulatoriapero al
(CAA) que integran dicha zona.

delpara loses bueno mientras queSantafe el servicio
CAA central es regular.

se encuentraSantafeCAAdelcliente externoEl2.
obtener suprestadoservicioelsatisfecho paracon

eficiente mientrasrapido yeste esincapacidad porque
lo es ya que encuentrandel CAA central no

obstaculos para la obtencion de la transcripcion.

del servicio de incapacidadeshorario de atencion3. El
estade la Gerencia Zonal Centro del Seguro Social si se

con un

para los usuarios del CAA

que para los

comparar los dos

los resultados obtenidos, se
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cumpliendo.

de lastramitedelencargadasLas4. personas
los usuarios,incapacidades Lienen un buen trato para con

evitandoles asi posibles molestias.

cliente externo, el servicio de incapacidades5. Para el
Zonal Centro del Seguro Social esque presta la Gerencia

desde suse demoran menos de quince minutosagil, porque
llegada hasta que

estedeprestac ionlaproblemsprincipal enEl6.
incapacidad, lala transcripcion de laen

7 dias, porcual se demora mas de
losinconvenientescausandole aoportuna,formaen

usuarios, puesto que segun
los 3 dias habiles.

al clientebrindaincapacidades ledeEl servicio7.
los documentossobreadecuadaorientacionlaexterno

necesarios para dicho tramite.

informacion periodicarecibe unaEl cliente interne8.
las normas vigentes,le permite trabajar de acuerdo aque

para poderlos elementos suficientesademas cuentan con
labor de manera eficiente y eficaz.desempenar su

son atendidos.

Io tanto no se realiza
servicio, es

las normas se deben entregar a
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interno, el personal asignado en esta9. Para el cliente
la demandacubrirsuficienteactividad. paraes

insatisfecha del servicio.
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PROPUESTA8.

de reviser cuidadosamente los resultados obtenidosLuego
las encuestas realizadas tanto al cliente interne comoen

al visitar losexterno y teniendo en cuenta lo observado

las incapacidadestranscripcion deAgilizar la
las normasque segunmismas, puesto seentrega de las

parte della mayorhabiles ytres diasdemorardeben
cliente externo opino que se estan demorando mas de siete
dias. Para esto sugerimos que el personal encargado de la

atender estesolamentedediquetranscripcion ase
servicio.

reciben remisiones,tambienincapacidadeslas
trabajo del cliente interne, por lodificultando esto el

cual se cree necesario separar estos dos servicios.

y la

Centros de Atencion Ambulatoria (CAA) se recomienda que:

- Se observe que en la misma ventanilla, donde se reabren
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atendidos ende que estos dos servicios seanEl hecho
trabajo,de elmal ambientelugar creael mismo un

buenreducido cuenta conespacio unyes muy
generandoleincapacidadeslas estoarchivo para

molestias al trabajador.inconvenientes y
reorganizacion de estehacerse debepiensa unaque

oficina solo para la atencion de
organizandoincapacidadesdela transcripcion y

adecuadamente el archivo.

- A pesar que el cliente externo, opino que si recibio la
informacion adecuada sobre los documentos necesarios para

esta informacion debe serde su incapacidad.el tramite
mas clara y debe estar publicada en un lugar visible para
evitar asi la devolucion de los documentos y molestias al
usuario.

para desempenarpersonal calificado estaContar con
traslado de estos a cumplir diferenteslabor y evitar el

debido a que esto puede ser consecuencia delactividades,
retraso en la transcripcion de las incapacidades.

cliente interne debeLa capacitacion que
que dominen el tema ypor medio de personasser

dudastraves de circulares, ya que esto le genera muchas
personal prestar estaalinconvenientes que va ae

por lo que se

no a

no se

se le da al

servicio, adecuando una
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actividad.

s
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ANEXO 1

recoger informacioncomo objetivotieneEsta encuesta
de lasagil tramiteotorgamiento ycon elrelacionada
por laodontologicas expedidasmedicas yincapacidades

Seguroslosdedel InstituteCentroZonalGerencia
deel favorsolicitamoscual leloSociales, para

de queefectospreguntaslas siguientesresponder a
del servicio que se vienesirvan de base al mejoramiento

prestando.

ENCUESTA CLIENTE INTERNO

dealgun tipoperiddicamentedalesISSEl1.
realizar esta labor de acuerdo acapacitacion para poder

las normas vigentes
No ( )Si ( )

de manerael serviciooUsted presta2. eficiente, con
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interes y disposicion?

NoSi ( ( ))

suficienteslos elementos3. iCuenta usted ycon
adecuados para desempenar su labor?

NoSi ( )) (

de personal asignada parasuficiente la cantidad4. iEs
esta labor?

NoSi ( )) (

mejorar elpuede hacer5. Que sugerencias paranos
servicio de incapacidades.
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ANEXO 2

Esta encuesta tiene como objetivo recoger informacion
relacionada con el otorgamiento y agil tramite de las
incapacidades odontologicas expedidas por la
Gerencia Zonal Centro del Institute de los Seguros
Sociales, lo cual le solicitamospara el favor de
responder las siguientes preguntas efectosa
sirvan de base al mejoramiento
prestando.

ENCUESTA CLIENTE EXTERNO

1. Considera usted que el servicio de transcripcion de
incapacidades en la Gerencia Zonal Centro del ISS es:
Excelente. Bueno.
Regular Malo.

2. oPiensa usted que el tramite obtener dichaspara

medicas y

de que
del servicio que se viene
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incapacidades es rapido y eficiente?
No ( )Si ( )

3. Cree usted que el horario de atencion se cumple.
No ( )Si ( )

4. El trato de las personas encargadas del tramite de las
incapacidades es:

Bueno.Excelente.
Malo.Regular.

hasta que fuellegada al ISSDesde el momento de su5.
atendido hasta que fue atendido se demoro:

30 minutos ( )De 15)Menos de 15 minutos (
Mas de 30 minutos ( )

6. La transcripcion de su incapacidad se demoro:
de 7 y mas dias ( )de 4 a 6 dias ( )de 1 a 3 dias ( )

7. La transcripcion de su incapacidad se realiza en forma

oportuna
No ( )Si ( )

sobre los documentosRecibio la orientacion adecuada8.
necesarios para el tramite de su incapacidad

No ( )Si ( )
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ANEXO 3

TABULACION DE LOS RESULTADOS



MALOBUENO REGULAR

1

1
1

1

1
1

1
1

1
1

1
1

1

1

1

1
1

1

1
1

1

1
1

1

1_
1

2 
i

2 
i

1 
1

2 
2
i

1
1

2 
1

2 
2
1

1. Considera usted que el servicio de transcnpcidn de incapacidades 
en la Gerencia Zonal Centro es :

2
1

1
1

2 
1

2 
i 
i

2 
i

2 
i

_2 
_2~ 
_3~_

4 '
5 ’

6 ' 
_7 ’ 

_8‘

9 ' 
20' 
11' 
12 ' 

ll' 
11 
21^ 
16 ’ 

iz'
18 ’ 

19' 
2C/ 

11' 
22^ 
23 '

24 
25' 
26 ’

27 
28
29 
30 

22 
_32
33 

_34
35 
36 

_37
38 
39 

_40
41 
42
43 
44 

_45
46 
47 

_48
49 
50 
51 
52 
53
54
55 
56 
57 
58

EXELENTE
1

- 
1



1

1

1
1

1
1

1
1

1
1

TOTAL 18 40 37 5 100

2
1

2
1

22
1

2
2222222 
1

222 
1

2222222 
i

22 
i

59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85
86
87
88
89
90
91
92
93
94
95
96
97
98
99Too



SI NO

1
1

1

1
1

1
1

1

2. Piensa usted que el tramite para obtener las 
incapacidades es rapido y eficiente ?

_1_ 
_2 
_3 
_4 
_5 
_6 
_7_ 
_8 
_9 
10 
11 12 
13 
11 15 
16 
1? 
18 
19 
20 
21_ 
22 
23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 
31 
32 
33 
34 
35 
36 
37 
38 
39 
40 
41 
42 
43 
44 
45 
46 
47 
48 
49 
50 
51 
52 
53

1 
1

1 1
1

1 1
1

1 1 
111 1 1
1 
1

1 
1 
1

1
1 
1

1
1

1
1
1
1
1
1

11111111111 
1

1
1



NOSI

1

1
1

1

1
1

1

1004951TOTAL

100%49,051,0%

2. Piensa usted que el tramite para obtener las 
incapacidades es rapido y eficiente ?

54 
55" 
56’ 
57 " 
58“
59 "
60 ’ 
61’
62 ’
63 ' 
64' 
65' 
66’ 
£7 ' 
68 ' 
_69’ 
JO’ 

21 
22 
21 
2175 ' 
76 
77' 
78 
79 
80 
81 
82 
83 
84 
85 
86 
87 
88 
89 
90 
91 
92 
93
94 
95 
96 
97 
98 
99 
100

2 
1

2 
1

2 
1222222 2
1

2
1
1

222 
1

2222222 
1

2 
1

i]2
1



SI NO

1

1

1

_2 
_3 
_4 
5 

_6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
23
15 
16 
17 
18 
19 
20 
21 
22 
23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 
31 
32 
33 
34 
35 
36 
37 
38 
39 
40 
41 
42 
43 
44 
45 
46 
47 
48 
49 
50 
51 
52 
53

2222222222222 
12
1222 
122 
1
1
22 
1
22 
1

I I
3. 4,Cree usted que el horario de 

atencidn se cumple?r-
2 
T' 
2 
2' 
2’ 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
i_ 
2 
2 
1



NOSI

1
1

1

1

1

1

1

1001882TOTAL

18,0% 82,0

54_ 
55’ 
56 ' 
57’ 
58’ 
59“ 
60“ 
61“ 
62“ 
63“
64 ’
65 ’ 
66'
67 '
68 ’ 
j>9' 
_70' 
21'
72 '
73 '
74 '
75 '
76 ' 
77 
78 ' 
79 
80 
81 
82 
83 
84 
85 
86 
87 
88 
89 
90 
91 
92 
93 
94 
95 
96 
97 
98 
99

100

1
1 
1
1
1
1

1
1

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

1
1
1

1
1

1
1
1
1
1

1
1

1
1

1
1

1
1

1
1

1
1

I
3. ^Cree usted que el horario de 

atencion se cumple?



REGULAR MALOBUENO

1

1
1

1
1

1
1

1
1

1

1

1
1

1

1

1

1
1

1
1

2
2 
1

2 
2
i

2 
1

4, El trato de las personas encargadas del tramite de las 
incapacidades es ?

EXELENTE
1

2
2 
2
1

2
2
2 
1

2
2
2 
i

2
1

2 
i

2 
1

2 
1

2
2 
i

2 
i

2 ~
3 ’
4 "
5 "
6 ’
7 ‘
8 ”
9 ~ 

10 ’ 

22" 
22 ’ 
13 "
24 ~
25 ' 
16 ' 

2?' 
18 ’ 

2£~ 
20 ’ 
22’ 
22 ‘ 
23‘ 
24’ 
25’

26 '
27 ' 
28." 
29"
30 

H'. 
21'. 
21'. 
22.’. 
22.' 
21' 
21'. 
21’. 
21’. 
22'. 
21'.
21.
22. 
22. 
22. 
22. 
21 
48
49 

_50 

J2 
52 

_53 
54



MALOBUENOEXELENTE

1
1

1

1
1

1
1

1

1
1

1
1

1
1

1
1

1
1

1
1

1
1

6 10048 2521TOTAL

100%25,0 6,048,021,0%

2
1

4, El trato de las personas encargadas del tramite de las 
incapacidades es ?

_55 
56 
_57
_58
_59
60
_61_
_62
_63
64
_65
_66
_67
_68
_69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85
86
87
88
89
90
91
92
93
94
95
96
97
98
99 
100

22
1

22
1

2222222222
1

2
1

REGULAR
1

2
1



1
1

1

1
1

1

2 
i

DE 15 A 30 
MINUTOS

MAS 30 
MINUTOS

2
1

_2 
2‘

4 '
5 '
6 '

8 '
9 ’ 

10' 
_1<
12 '
13 ' 
22' 
25' 
26’ 

XL. 
18 '

22 
20 
21

23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 22 
32
33 
34 
35 
36 
_37 
38 J2 
40 
41 
_42 
_43
44 
45 
46 
_47 
48 
49 
50 
51 
52 
53 
54
55 
56 
57 
58

5. Desde el memento de su llegada al ISS hasta que 
_____________ atendido se demord 

MENOS15 
MINUTOS _

7
2
2
2
2
2
2
2 
1

1
v"
1
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
i



1

f

1

1
1

1CXJ181567TOTAL

100%18,015,067,0%

2
1

DE 15A30 
MINUTOS

MAS 30 
MINUTOS

22222222
1

222222 
i

22 
1

2
1

222
1

2222222
1

59 
60 ’

62 ’
63 '
64 ’ 
65“ 
66 “ 
67“ 
68 ' 
69* 
70 '
_72' 
_72‘ 
_73^
74 '
75 '
76 '
77 ‘
78 '
79 '
80
81
82
83
84
85
86
87
88
89
90
91
92
93
94
95
96
97
98
99 
100

1

5. Desde el momento de su llegada al ISS hasta que 
atendido se demord 

MENOS15 
MINUTOS 



6. La transcripcion de su incapacidad se demord de :

1

1
1

1
1

1
1

1

1
1

1
1

1

1

4 A6 
DIAS

7 Y MAS 
DIAS

1 A3 
DIAS

2 
1

2 
1
2 
1

1
2 
i

1
2
1

1
7

1 
i

2 
2 
i

2 
1
2
2
2 
2
1

i
2
2
2
2
2
2 
1

2
2 
2
1

2
2
2
2
2 
1

_2 
_2 
_3 
_4 
_5 

6 
_7 
_8 
_9 
20 
11 
12 
13 
2£ 
25 
26 
2? 
28 
29 
20 
21 
22 
23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 
31 
3Z 
33 
34 
35 
36 
37 
38 
39 
40 
41 
42 
43 
44 
45 
46 
47 
48 
49 
50 
51 
52 
53 
54 
55 
56 
57 
58



6. La transcripcion de su incapacidad se demoro de :

1

1
1

1

1

1

1
1

573013TOTAL

57,030,013,0%

f

1_
1

2
2 
i

1 A3
DIAS

4 A6 
DIAS

7 Y MAS
DIAS

ioo|

59
60 " 
61" 
62 ’ 
63" 
64’
65 '
66 ’ 
67'
68 '
69 ’
70 ' 

Zl'
72 '
73 ‘
74 '
75 ’
76 '
77 ’ 

_78
79 
80 
81 
82 
83 
84 
85 
86 
87 
88 
89 
90 
91 
92 
93 
94 
95 
96 
97 
98 
99 
100

2
1

122222 
i

22 
i

222 
i

2222222 
i

12 
i

2
1



NOSI
1

1
1

1

1
1

1

1

1

1
1

1
1

1
1

7 La transcripcidn de su incapacidad se realize 
en forma oportuna ?

1_ 
1

1_
1

17
1
1
11
i

17
172 
1

2 
1
1
1

2 
12 
1

1
1

22 
i

i2222 
1
i

2 
i

2 
i2 
i

_2
_2
_3 
_4 
_5 
_6
_7
_8 
_9 
202122
232£
25
26 
2?
28
29
20
22 
22
23
24
25
26
27
28
29 
30
1232
J3
34

_37 
38

40
_42
42 
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57 
58



NOSI

1

1

1

1
1

55 10045TOTAL

55,045,0%

1
1

7 La transcripcidn de su incapacidad se realize 
en forma oportuna ?

1
1

59
_60
_61_
_62
63
_64
_65
_66
67
_68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85
86
87
88
89
90
91
92
93
94
95
96
97
98
99

100

1
1_
1_
1_22
1

12 
i 
i 
1

22
1

22
1
i

2 
1222 
12 
1

12 
i

22 
1



NOSI

1

I

1

1

1

1

1

1

2
1

i
1

i
1

8, Recibid orientacion adecuada sobre los 
documentos necesarios para el tramite 
de su incapacidad?

1
1

2 
i

2 
i

2 
i
2 
i

2
2
2
2
2
2 
1

2 
1

2
2
1 
i

2
2
2
2 
i
2 
i

2 
1

_2’

3 '
4 ’

5 '
6 ’

7 '
8 '
9 '

10 ‘

22'
22 '
23 '
21
15 '
16 ‘

2Z
18 '
19 '
20
22
22
23
24
25
26
27
.28
29
20
22
22
23
22
22
22
2222
22
40
41

_42
43
44
45
46

_47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58

2 
1
2
2
2
2
2 
1

t
■

1
1
1



NOSI
1

1

1

1
1

1
1

1

1
1

1

1

1004654TOTAL

46,054,0%

2 
1

2
2
2
2 
i

8, Recibio orientacion adecuada sobre los 
documentos necesarios para el tramite 
de su incapacidad?

22 
i
i

22222 
i

2 
1

22222
12
1 22 

i

_59 
60 '
JI62 ■
63 '
64 '
65 ' 
_66 
67 
_68 
_69 
_70
71 
72 
73 
74 
75 
76 
77 
78 
79 
80
81 
82 
83 
84 
85 
86 
87 
88 
89 
90
91 
92 
93 
94 
95 
96 
97 
98 
99
100



NO

3 2TOTAL

NO

05TOTAL

NO

4

4. Es sufidente la cantidad de personal asignado para esta labor?

NO

2TOTAL 3

TABULACION 
CUENTE INTERNO

1. El ISS les da periodicamente algun tipo de capadtacion para 
poder realizar esta labor de acuerdo a las normas?

3. Cuenta usted con los etementos suficientes y adecuados para 
desempeftar su labor?

1
2 
3
4

1
2
3 
4
5

SI 
1 
1 
1

1 
1

1
1

1
2
3 
4
5

2. Usted presta el servicio de manera eficiente con interes y 
drsposicion?

1 
2
3
4
5

TOTAL
1 
1

SI 
1 
1 
1 
1

SI 
1 
1 
1

SI 
1 
1 
1 
1
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ANEXO 4

CUADROS DE DESCRIPCION DE RESULTADOS



MALO

Cuadro No. 1

1. Concidera usted que el servicio de transcripcidn de incapacidades en la Gerencia 
Zonal Centro es: Excelente, bueno, regular o malo.

SANTAFE
CENTRAL 
TOTAL

EXCELENTE 
37% 
10% 
18%

BUENO
_____ 13
_____27

40

BUENO
43%
39%
40%

REGULAR
13% 
47% 
37%

MALO
7%
4%
5%

2
3
5

EXCELENTE
11
7
18

REGULAR
4
33
37

%
SANTAFE
CENTRAL
TOTAL



NOSI

Cuadro No 2

2. Piensa listed que el tramite para obtener las incapacidades es rapido y 
eficiente?

SANTAFE
CENTRAL 
TOTAL

£1
30 
51

9
40
49

% 
SANTAFE 
CENTRAL 
TOTAL

NO
30%
57%
49%

SI
70%
43%
51%



3. Cree usted que el horario de atencidn se cumple?

SI NO

Cuadro No.3

SANTAFE
CENTRAL 
TOTAL

24
58
82

6
12
18

%
SANTAFE 
CENTRAL 
TOTAL

NO
20%
17%
18%

SI____
80%
83%
82%



MALO

MALO

Quadro No. 4

4. El trato de las personas encargadas del tramite de las incapacidades es: 
Excelente, bueno, regular o malo.

SANTAFE
CENTRAL 
TOTAL

EXCELENTE
17
4

21

EXCELENTE
57%

6%
21%

BUENO
12
36
48

BUENO
40%
51%
48%

REGULAR
3% 

34% 
25%

0!
9%
6%

0
6 
s'

REGULAR
1

24
25

%
SANTAFE 
CENTRAL 
TOTAL



Cuadro No. 5

5. Desde su momento de llegada al ISS hasta que fue atendido se demord: Menos de 
15 minutos, de 15 a 30 minutos o mas de 30 minutos.

SANTAFE
CENTRAL 
TOTAL

EXCELENTE
29
38
67

De 15 a 30'
0%

21% 
15%

REGULAR
1

17
18

Mas 30'
3%

24%
18%

Menos 15'
97%
54%
67%

%
SANTAFE 
CENTRAL 
TOTAL

BUENO
_____ 0

15
15



Cuadro No. 6

6. La transcripcion de su incapacidad se demoro de: 1 a 3 dias, de 4 a 6 dias, 7 y mas 
dias.

SANTAFE
CENTRAL 
TOTAL

1 a 3 dias
27% 
70% 
13%

4 a 6 dias
43%
24%'
30%

4 a 6 dias
13
17
30

7 y mas dias
9

48
57

7 y mas dias
30% 
69% 
57%

%
SANTAFE 
CENTRAL 
TOTAL

1 a 3 dias
8
5



7. La transcripcidn de su incapacidad se realize en forma oportuna ?

NOSI

Cuadro No.7

SANTAFE
CENTRAL 
TOTAL

18
27
45

_12 
43
55

% 
SANTAFE 
CENTRAL 
TOTAL

NO
40%
61%
55%

SI____
60%
39%
45%



NOSI

Cuadro No.8

8. Recibid orientacidn adecuada sobre los documentos necesarios para 
el tramite de su incapacidad

SANTAFE 
CENTRAL 
TOTAL

18
36
54

12
34
46

%
SANTAFE 
CENTRAL 
TOTAL

NO
40%
49%
46%

SI____
60%
51%
54%



NOSI
23TOTAL

Cuadro No.9

10. Usted presta el servicio de manera eficiente y con disposicidn ?

NOSI
O'S'TOTAL

Cuadro No. 10

9. El ISSIe da periodicamente algun tipo de capacitacidn para poder 
realizar esta labor deacuerdo a las normas?

SI____
100%

% 
Capacitacion

%
Servicio

NO
40%

SI____
60%

NO
0%



NOSI
14TOTAL

%

Cuadro No.11

12 Es suficiente la cantidad de parsonal asignado para esta labor ?

NOSI
23TOTAL

%

Cuadro No.12

11. Cuenta UD. con los elementos suficientes y adecuados para 
desempefiar su labor ?

NO
20%

NO
40%

SI____
60%

SI
80%
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ANEXO 5

GRAFICAS DE ANALISIS DE RESULTADOS



GrSficol
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Grafico2

EL TRAMITE PARA OBTENER LAS INCAPACIDADES ES RAPIDO Y EFICIENTE?
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Grafico3

CREE USTED QUE EL HORARIO DE ATENCION SE CUMPLE?
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Grafico4

60%

50%

40%
DCAASANTAFE
OCAA CENTRAL

30% □ TOTAL

20%

10% -

0%
MALOREGULARBUENOEXCELENTE

EL TRATO DE LAS PERSONAS ENCARGADAS DEL TRAMITE DE LAS 
INCAPACIDADES ES?

LU
3
2 LU 
O

2

■■■■■■

■■■■■■ »«■■■■
•vase ■■■■a ■■■■a 
■I1M aaaaa aaaaa aaava

taaaaiaea ■■■■■■a

aaaaaaa aaaaaai aaaaaat

::::::: ::::::: «*«raim •■•••■a nssEs:

■saaaai,, ,

waaaaL— 
B

■aaaaai aawaawi■ aaam aaeaaai •aaaaai

::ssis:
■■■■■■>
Iisllltl
»sa»»Si
gaaaiii

■ aHin■ sasl smo' ease-®®} naoaaai

I ■■ami

■ ■■■■■■■
i
I :::::::I ■■■■■■■

Is

III :sxm:| ■«■»■!
I BBsaaasI ■•■■■•«I
I ■ i 1

ISZHL- laaeeaa laeaaaa lawwaa laaaaaa

“^ae



Gr£fico5

DESDE EL MOMENTO DE SU LLEGADA HASTA QUE FUE ATENDiDO SE DEMORO?
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GraficoG

LA TRANSCRIPCION DE SU INCAPACIDAD SE DEMORO?
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Gr£fico7

LA TRANSCRIPCION DE SU INCAPACIDAD SE REALIZO EN FORMA OPORTUNA?
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Gr£fico8
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EL ISS LE DA ALGUN TIRO DE CAPACITACION PARA REALIZAR ESTA LABOR?
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USTED PRESTA EL SERVICIO DE MANERA EFICIENTE, CON INTERES Y 
DISPOSICION?
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CUENTA CON LOS ELEMENTOS SUFICIENTES Y ADECUADOS PARA 
DESEMPENAR SU LABOR?
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ES SUFICIENTE LA CANTIDAD DE PERSONAL ASIGNADO PARA ESTA LABOR?
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